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PLANILLA DE MONITORIA HOGAR DE CUIDO EXENTO NO FAMILIAR 
 

INFORMACION DEL PROVEEDOR/A 
 
REGION: _______________________________               FECHA: ________________________ 
         
PROVEEDOR: ___________________________               TELEFONO: _____________________ 
 
DIRECCION: ____________________________               CORREO ELECTRONICO: ________________________ 
 
______________________________________               SEGURO SOCIAL#______________________________ 
 
INFORMACION SOLICITADA AL PROVEEDOR\A  Y  PERSONAS QUE VIVEN EL EL HOGAR 

NOMBRE FECHA DE 
NACIMIENTO 

RELACION CON 
PROVEEDOR/A 

LEY 300 CERTIFICADO 
DE BUENA 

CONDUCTA 

CERTIFICADO 
DE SALUD 

PRIMEROS 
AUXILIOS Y 

CPR 

CERTIFICACION 
PROVEEDOR 

ELEGIBLE 

        

        
        

        
        

 

INFORMACION DEL MENOR QUE RECIBE SERVICIOS 

NOMBRE DE LOS NIÑOS/AS 
 

CATEGORIA HORARIO DE CUIDO COMENTARIOS 

    

    

    

    

 



 
 
 
 

PLANILLA PARA EL HOGAR EXENTO NO FAMILIAR 

EN EL HOGAR/AMBIENTE SI NO N/A COMENTARIOS 
 

¿Existen protectores de seguridad en todas las tomas 
eléctricas? 

    

¿Los cables están fuera del alcance de los niños/as?     

¿Existe ventilación adecuada para los niños/as?     

¿Existe iluminación adecuada para los niños/as?      

¿Tienen cubiertas de seguridad todos los abanicos 
para prevenir que los niños/as sufran accidentes?  ¿Se 
encuentran limpios y en funcionamiento? 

    

¿Tienen cerraduras de seguridad a prueba de 
niños/as todas las gavetas y gabinetes que contienen 
artículos peligrosos o venenosos? 

    

¿Están todas las ventanas aseguradas para que no se 
puedan abrir más de seis pulgadas?  

    

¿Cuentan con telas metálicas en las áreas donde se 
encuentran los niños/as? 

    

¿No existen filtraciones de techo o rastros de hongos 
en paredes? 

    

¿Las áreas interiores se encuentran limpias y 
organizadas? 

    

¿Las puertas de entrada y salida cuentan con 
protectores de goma? 

    

¿Está el lugar dónde se va a proporcionar el cuidado 
de niños libre de plomo, pintura tóxica o pintura que 
se esté desprendiendo? 
 
 

    



 
 
 
 

 SI NO N/A COMENTARIOS 
 

¿Las puertas de salida permiten libre acceso al 
exterior en caso de emergencia? 

    

¿Tiene un lugar seguro para guardar  juguetes? ¿Se 
desinfectan y se limpian  correctamente? 

    

De contar con mascotas en el hogar, las mismas 
¿Poseen Certificación de Vacunas?  

    

¿Está enterado el proveedor/a de la necesidad de 
lavarse las manos antes de preparar o servir los 
alimentos, después de ir al baño o después de 
cambiar el pañal de uno niño/a?  

    

PASILLOS Y ESCALERAS     

¿Están los pasillos y las escaleras libres de objetos que 
pudieran ocasionar una caída?  

    

¿Hay una barrera que obstruya el acceso a las 
escaleras?  

    

¿Tiene esta barrera aperturas suficientemente 
pequeñas para que no se pueda atorar la cabeza de 
un niño/a? 

    

COCINA     

La cocina se encuentra delimitada que no permita el 
acceso de los niños/as en ningún momento.  

    

¿Están fuera del alcance de los niños/as, los cuchillos, 
otros objetos filosos y aparatos domésticos 
peligrosos?  

    

¿Existe fumigación vigente por una persona 
certificada? 
 
 

    



 
 
 
 

 SI NO N/A COMENTARIOS 
 

¿Se encuentran en un lugar seguro y fuera del alcance 
de los niños, las substancias para la limpieza y otras 
substancias tóxicas? 

    

Tiene la cocina zafacón con tapa.     

¿Se guarda la basura lejos de donde se preparan y se 
almacenan los alimentos?  

    

BAÑO     

¿Se mantienen todas las medicinas fuera del alcance 
de los niños en gabinetes que tienen cerraduras a 
prueba de niños/as? 

    

¿Tiene zafacón con tapa?     

¿Se mantiene cerrada la tapa de la taza del baño?     

¿Se mantienen lejos del agua y fuera del alcance de 
los niños, todos los aparatos eléctricos, secadoras de 
pelo, máquina de afeitar, planchas para el cabello, 
etc.? 

    

AFUERA, AL AIRE LIBRE     

¿Está delimitada el área designada para jugar si es 
que se encuentra en un área peligrosa, por ejemplo, 
una calle muy transitada? 

    

El equipo para jugar  se encuentra en buen estado y 
seguro. 

    

Si hay piscina en el hogar, ¿Existe alrededor de la 
misma una verja que sea de cinco pies de alto a través 
de la cual se puede ver la piscina, la verja tiene la 
cerradura en la parte de arriba y se cierra 
automáticamente? 

    



 
 
 
 

 SI NO N/A COMENTARIOS 
 

Existe mantenimiento de áreas verdes     

¿Hay supervisión constante cuando los niños/as están 
en el patio? 

    

EMERGENCIAS     

¿Cuenta con mochila de emergencia?     

¿Existe una lista de números telefónicos de agencias 
para situaciones de emergencia localizada en lugar 
visible? 

    

¿El proveedor tiene conocimiento de situaciones que 
puedan causar alergias a medicamentos o alimentos 
del niño/a? 

    

¿Hay al menos un detector de humo y un extinguidor 
de incendios en buen estado y accesible? 

    

¿Está enterado el proveedor del derecho que tienen 
los padres de entrar al hogar y ver a su niño a 
cualquier hora durante el tiempo en que se le 
proporciona el cuidado? 

    

¿Existe un botiquín de primeros auxilios disponible en 
caso de emergencias? 

    

¿Tiene el proveedor/a de cuidado de niños un plan de 
escape en caso de emergencia? 

    

¿Cuenta con la autorización del padre/madre o tutor 
para que el proveedor/a pueda proporcionar cuidado 
médico de emergencia? 

    

¿Mantiene para cada uno de los niños/as una tarjeta 
con la información en caso de emergencia: nombre 
del niño, número de teléfono de padre/madre, o 
tutor? 

    



 
 
 
 

 SI NO N/A COMENTARIOS 
 

MATERIAL INFORMATIVO     

Se entregó material educativo de Salud y Seguridad 
en el Hogar de Cuidado.  

    

Se entregó material educativo de Enfermedades 
Infecciosas en el Hogar de Cuidado 

    

Se entregó material educativo de Manejo de 
Emergencias en el Hogar de Cuidado 

    

Se entregó material educativo de Espacios para Jugar 
y Aprender en el Hogar de Cuidado 

    

Se entregó material educativo de Practicas de Higiene 
en el Hogar de Cuidado 

    

 

OBSERVACIONES ADICIONALES DEL MONITOR/A: 

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________ 

 

 



 
 
 
 

 

HALLAZGOS EN EL HOGAR RECOMENDACIONES AL PROVEEDOR/A 
 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 



 
 
 
 

 
HE DISCUTIDO LOS HALLAZGOS Y ME COMPROMETO A CORREGIRLOS EN EL TIEMPO QUE ME FUERA REQUERIDO POR EL 
PROGRAMA. 
 

 De Acuerdo 
 

 No  de acuerdo   
 

COMENTARIOS DEL PROVEEDOR/A: 

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________ 

__________________________     __________________________________ 

FIRMA DEL PROVEEDOR/A                       FIRMA / DIRECTOR/A EJECUTIVO REGION 

 

__________________________     __________________________________ 

FIRMA DEL MONITOR/A                                                                             FIRMA / DIRECTOR/A EJECUTIVO CENTRAL 



 
 
 
 

 

 

 

 

 

 


